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Pertama-tama marilah kita panjatkan puji syukur kehadirat Allah SWT, Tuhan Yang Maha 
Esa atas segala nikmat, rahmat dan karunia-Nya sehingga kita semua dapat hadir untuk 
memperbarui pengetahuan dalam kegiatan Seminar Nasional Keperawatan Departemen 
Ilmu Keperawatan dengan tema ”Pengembangan Self Management pada Pelayanan 
Kesehatan”. 
 
Atas nama panitia kegiatan, saya mengucapkan selamat datang sekalian kepada para 
peserta seminar, peserta presentasi oral dan peserta presentasi poster ilmiah keperawatan di 
Semarang, Jawa Tengah, Indonesia. 
 
Era kesehatan saat ini, self management pada pelayanan kesehatan merupakan suatu hal 
yang sedang dikembangkan demi terwujudnya kualitas pelayanan kesehatan yang optimal. 
Self management merupakan kemampuan yang dimiliki seseorang untuk secara holistic 
mengatur kondisi sakit dan perubahan pola hidup yang harus dijalani terkait kondisi 
sakitnya. Self management yang baik pada pasien akan membuat pasien mampu 
mengontrol dan memelihara kesehatannya dengan baik. 
 
Dalam self management, pasien akan bertanggung jawab terhadap kesehatan dirinya 
sendiri. Program self management dapat meningkatkan efikasi diri yaitu meningkatkan 
kepercayaan seseorang atau pasien terhadap kemampuannya untuk memelihara 
kesehatannya sehingga diperoleh derajat kesehatan yang optimal. Dengan adanya 
kepercayaan yang tinggi bahwa pasien itu mampu memelihara kesehatan yang optimal 
maka akan termotivasi untuk selalu bergaya hidup sehat demi kualitas hidup yang baik. 
Hal ini semua bisa terwujud jika self management pada seseorang atau pasien tersebut 
baik. 
 
Selain itu Self Management juga sangat penting bagi pemberi pelayanan kesehatan 
terutama perawat dan tenaga kesehatan lainnya. Dengan adanya self management yang 
baik, perawat akan memberikan asuhan keperawatan dengan optimal. Perawat akan dapat 
mengatur dan mengorganisasikan waktu dengan teratur sehingga akan mampu 
menyelesaikan tugas dan tanggung jawabnya dengan tepat.  
 
Hal itulah yang mendasari alasannya kenapa self management itu sangat penting dan perlu 
dikembangkan dalam pelayanan kesehatan. Oleh karena itu Departemen Ilmu Keperawatan 
Fakultas Kedokteran menyelenggarakan Seminar Nasional Keperawatan beserta dengan 
presentasi oral dan poster ilmiah. Dengan seminar ini diharapkan, penyedia pelayanan 
kesehatan terutama perawat dapat meningkatkan self management pada pasien dan warga 
untuk meningkatkan derajat kesehatan yang optimal. Selamat mengikuti seminar dan 
keseluruhan rangkaian kegiatan. Semoga ilmu yang kita dapat hari ini dapat bermanfaat 
untuk kemajuan keperawatan di masa depan. Amin 
 
Wassalamualaikum Wr. Wb 




Ns. Dody Setyawan, S.Kep., M.Kep 
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Pendahuluan : Penyakit Paru Obstruksi Kronis (PPOK) adalah kondisi yang menyebabkan 
terganggunya pergerakan udara masuk dan keluar paru-paru, hal ini disebabkan oleh adanya 
peningkatan resistensi sekunder terhadap edema mukosa bronkus atau kontraksi otot polos. 
Salah satu bentuk stimulasi intelektual yang dapat diberikan perawat kepada pasien PPOK 
adalah latihan pernapasan yang merupakan salah satu jenis rehabilitasi pulmonal dan berfungsi 
untuk megoptimalkan fungsi ventilasi paru. 
Tujuan : Menggambarkan penerapan stimulasi intelektual yang dilakukan perawat pada pasien 
PPOK. 
Metode : literature review. Artikel yang digunakan adalah 16 artikel bersumber dari sincedirect, 
EBSCO, JKI dan PubMed health, yang dipublikasi dari 2008-2018, dengan menggunakan kata 
kunci transformational leadership, intellectual stimulation, COPD, dan breathing exercise. 
Hasil : Stimulasi intelektual yang dilakukan perawat merangsang pemikiran kritis dan inovasi 
dari pasien PPOK. Bentuk inovasi yang muncul adalah latihan pernafasan yang dapat 
memperbaiki fungsi diafragma, memperbaiki mobilitas sangkar torak, memperbaiki ventilasi 
alveoli. Perbaikan ventilasi alveoli memungkinkan pertukaran gas tanpa  meningkatkan  beban 
kerja pernafasan. Selanjutnya mengatur dan mengkoordinir kecepatan pernafasan sehingga 
bernafas lebih efektif dang mengurangi kerja pernafasan. Betuk latihan pernafasan yaitu 
diaphragmatic breathing exercise dan pursed-limp berathing exercise. 
Kesimpulan : Stimulasi intelektual yang dilakukan perawat merangsang pasien PPOK untuk 
berpikir kritis dan inovatif. latihan pernafasan diafragma breathing exercise dan Pursed-lip 
breathing adalah bentuk inovasi yang dihasilkan pada pasien PPOK. 
 





PPOK adalah kondisi yang menyebabkan terganggunya pergerakan udara 
masuk dan keluar paru-paru, hal ini disebabkan oleh adanya peningkatan 
resistensi sekunder terhadap edema mukosa bronkhus atau kontraksi otot polos. 
Pernapasan pasien PPOK rata-rata menjadi cepat, sehingga terjadi kelelahan otot 
diafragma, hal ini disebabkan karena terjadi penurunan aliran darah ke otot, 
kelemahan otot tersebut akan menyebabkan meningkatnya metabolisme anaerob 
yang akan memperberat kerja paru dan mendukung terjadinya keterbatasan 
aktivitas. Kondisi tersebut akan menyebabkan penurunan fungsi ventilasi paru. 
(Prunera-Pardell, Padín-López, Domenech-del Rio, & Godoy-Ramírez, 2018). 
 
Pasien PPOK yang tidak segera ditangani akan mengalami kegagalan 
pernapasan dan lebih lanjut terjadi kematian. Hal ini disebabkan adanya 
penurunan kekuatan otot pernapasan sehingga recoil dan compliance paru 
menurun. Penurunan ini dapat menyebabkan gangguan aliran udara secara 
progresif, sehingga akan mengalami gangguan perfusi yang dapat berkembang 
menjadi hipoksemia arteri (Evans, Singh, Collier, Williams, & Morgan, 2009) . 
 
Menurut WHO, PPOK merupakan salah satu penyebab kematian selain 
penyakit jantung koroner, penyakit serebrovaskuler, dan infeksi akut saluran 
pernafasan. Diperkirakan pada tahun 2030, PPOK akan menjadi penyebab ke 3 
kematian di seluruh dunia. Di Amerika Serikat kasus kunjungan pasien PPOK di 
instalasi gawat darurat mencapai angka 1,5 juta dimana 726.000 jiwa diantaranya 
memerlukan perawatan di rumah sakit dan 119.000 jiwa meninggal selama tahun 
2016 (Gerald & Bailey, 2018). 
 
Permasalahan keperawatan yang sering muncul pada pasien PPOK adalah 
gangguan pertukaran gas berhubungan dengan penurunan ventilasi, hipersekresi 
jalan nafas. Intervensi mandiri yang dapat dilakukan perawat untuk mengatasi 
masalah ini adalah mengataur posisi tidur semi fowler, monitor frekuensi 
pernafasan, dan membantu pasien mengendalikan frekuensi serta kedalaman
 pernafasan (Gosselink, 2003). 
 
Salah satu terapi yang sedang dikembangkan dan mulai banyak diteliti adalah 
Diafragmatic breathing exercise yang berfungsi mengurangi pernafasan, 
meningkatkan ventilasi alveolar dan membantu mengeluarkan karbondioksida 
selama ekspirasi. Pursed-lip breathing dapat mencegah kolaps paru dan membantu 
pasien mengendalikan frekuensi serta kedalaman pernafasan (Gosselink, 2003). 
 
Untuk dapat menerapkan terapi Diafragmatic breathing exercise dan Pursed-
lip breathing dalam menyelesaikan permasalahan pasien PPOK, perawat harus 
dapat merangsang pasien untuk berpikir keritis, sehingga termotivasi untuk 
berinovasi dalam menyelesaikan permasalahannya dengan tidak terlalu 
bergantung pada terapi medis yang diberikan. Stimulasi intelektual merupakan 
cara pemimpin/perawat mendorong anggota/pasien untuk menyelesaikan 




baru sebagai solusi untuk menyelesaikan masalah yang dihadapi (Edwards, 
Knight, Broome, & Flynn, 2010). 
 
Stimulasi intelektual merupakan suatu kemampuan untuk memberikan ide 
yang inovatif untuk menyelesaikan permasalahan dangan cara modern dan cepat 
(Yasin, Nawab, Bhatti, & Nazir, 2014). 
 
Stimulasi intelektual didefinisikan sebagai aktivasi yang dihasilkan oleh 
kekuatan pemimpin untuk mendorong inovasi dan kreativitas dengan mencari cara 
non tradisional untuk menyelesaikan suatu permasalahan (Khalil, 2018). 
 
Untuk membantu pasien dalam mengambil keputusan dalam menentukan 
terapi yang akan dijalani, perawat dapat menerapkan gaya kepemimpinan 
Stimulasi intelektual. seperti hasil penelitian tentang Stimulasi intelektual yang 
diterapkan oleh pemimpin dapat membuat anggota untuk berpikir kritis sebelum 
mengambil keputusan ketika dihadapkan dengan permasalahan (M. Ogola, 
Sikalieh, & Linge, 2017). 
 
Literature review ini bertujuan untuk menggambarkan tentang penerapan 
stimulasi intelektual perawat pada pasien PPOK. 
 
Metode 
Metode yang digunakan dalam penulisan ini adalah study literature review. 
Sumber pustaka yang digunakan dalam penyusunan penulisan ini menggunakan 
16 artikel yang diunduh dari siencedirect, JKI (jurnal keperawatan Indonesia) 
EBSCO dan PubMed. Pencarian artikel dengan cara mengumpulkan tema tentang 
breathing retraining pada pasien PPOK dan stimulasi intelektual dengan tahun 
terbit muali dari 2008 sampai 2018. Kata kunci pencarian : Transformational 
leadership intellectual stimulation, breathing exercise, COPD. 
 




Ada beberapa cara yang dapat dilakukan pemimpin stimulasi intelektual 
dalam mempengaruhi anggotanya untuk berpikir kritis dan berinovasi adalah 
dengan cara meningkatkan edukasi,dan praktik, membangkitkan harapan, 
memberikan motivasi yang tinggi (Hughes, 2014). 
 
Stimulasi intelektual Jenis 
Critical thingking - Berbagi pengetahuan tentang PPOK 
dan penatalaksanaan PPOK 
- Peningkatan skill latihan pernafasan 
Innovation - Diaphragmatic breathing 




Berfikir kritis akan dapat dilakukan dengan adanya pengetahuan atau 
wawasan yang luas (M. G. O. Ogola, Sikalieh, & Linge, 2017). Berbagi 
pengetahuan merupakan salah satu cara untuk meningkatkan pengetahuan. 
Berbagi pengetahuan antara anggota dengan anggota atau antara anggota dengan 
pemimpin akan memberikan peningkatan pengetahuan, skill dan mempengaruhi 
dalam menyelesaikan permasalahan (Fauji & Utami, 2013). 
 
Latihan pernafasan adalah bentuk inovasi yang muncul pada pasien PPOK 
dari hasil berpikir kritis. Latihan pernafasan dapat memperbaiki fungsi diafragma, 
memperbaiki mobilitas sangkar torak, memperbaiki ventilasi alveoli. Perbaikan 
ventilasi alveoli memungkinkan pertukaran gas tanpa meningkatkan beban kerja 
pernafasan. Selanjutnya mengatur dan mengkoordinir kecepatan pernafasan 
sehingga bernafas lebih efektif dang mengurangi kerja pernafasan (Christine R. 
Borge et al., 2015). 
 
Bentuk latihan pernafasan yaitu diaphragmatic breathing exercise dan 
pursed-limp berathing exercise, yang telah dilakukan penelitian dapat 
memperbaiki pola nafas, fungsi ventilasi, meringankan gejala asma pada pasien 
PPOK (Aini & Sitorus, 2012). 
 
Latihan pernafasan diaphragmatic breathing exercise dan pursed-limp 
berathing exercise yang dilakukan selama satu minggu berpengaruh terhadap arus 
puncak ekspirasi detik pertama (APE1) (Tarigan, 2008). 
 
Diaphragmatic breathing yang berfungsi mengurangi pernafasan, 
meningkatkan ventilasi alveolar dan membantu mengeluarkan karbondioksida 
selama ekspirasi. Pursed-lip breathing dapat mencegah kolaps paru dan 
membantu pasien mengendalikan frekuensi serta kedalaman pernafasan (C R 
Borge, Hagen, & Mengshoel, 2014). 
 
Diafragma breathing exercise lebih berfokus pada penggunaan otot-otot 
diafragma dari pada otot-otot asesoris untuk mencapai inspirasi maksimal dan 
menurunkan frekuensi pernapasan. Sehingga pernafasan pada pasien PPOK akan 
menjadi lebih efektif.  
 
Tujuan Diafragma breathing exercise adalah menguatkan otot diafragma, 
mengkoordinasikan pergerakan diafragma saat bernapas, mengurangi usaha dalam 
bernapas, dan menurunkan penggunaan energi dalam bernapas. Bernafas akan 
menjadi lebih efektif dan mengurangi energi dalam usaha nafas (Saeed El Hoshy, 
Ahmed Eshmawey, & Sayed El Tawab, 2017). 
 
Pemberian posisi yang tepat dan Indeks massa tubuh (IMT) sangat 
berpengaruh secara signifikan terhadap keefektifan diafragma breathing exercise 
dalam meningkatkan pergerakan otot-otot pernafasan (Morrow, Brink, Grace, 





Pursed-lip breathing menimbulkan obstruksi terhadap aliran udara ekshalasi 
dan meningkatkan tahanan udara, menurunkan gradien tekanan transmural, dan 
mempertahankan kepatenan jalan napas yang kolaps selama ekshalasi. Proses ini 
membantu menurunkan pengeluaran udara yang terjebak sehingga dapat 
mengontrol ekspirasi dan memfasilitasi pengosongan alveoli secara maksimal. 
Dengan latihan pernafasan ini kepatenan jalan nafas akan menjadi lebih baik dan 
udara yang terjebak akan dikeluarkan seperti pada pasien dengan PPOK (Mayer, 
Karloh, dos Santos, de Araujo, & Gulart, 2018).  
 
Kesimpulan 
Intellectuall stimulation yang dilakukan perawat merangsang pasien PPOK 
untuk berpikir kritis dan inovatif. latihan pernafasan diafragma breathing 
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